Dear editor,

We were interested in reading 'Femoropatellar radiographic alterations in cases of anterior cruciate ligament failure' by de Vasconcelos D. P. et al, [@JR1900096-1] published in the esteemed Revista Brasileira de Ortopedia journal on the year 2015. doi:10.1016/j.rboe.2015.01.005. The objective of the study was to assess the femoropatellar radiographic alterations in 30 patients with anterior cruciate ligament (ACL) failure using three parameters.

The authors selected 30 volunteer patients with unilateral isolated ACL tear of \> 1duration for the study and compared them with normal contralateral knees. [@JR1900096-1] The patellar height was studied using the Caton-Deshchamps ratio, whereas the patellar tilt and translation were assessed by lateral inclination angle and congruence angle, respectively. Although the inclusion criteria states that knees with single ACL tear were included, no mention was made of the medial patellofemoral ligament integrity throughout the text. In fact, the medial patellofemoral ligament deficiency predisposes abnormal patellofemoral alignment. [@JR1900096-2] [@JR1900096-3] The exclusion criteria should also have included patellar dislocation as one of its criteria as it can influence the objective of the study.

Furthermore, the study employs the paired *t* -test as the statistical tool to find out significance of the variables. Although the sample size used is 30, which is the minimum needed for the paired *t* -test, the authors in the text mention that inversion of lateral inclination was seen in only 2 knees (- 2.2°and - 4.8°), which substantially makes them outliers in the sample. Outliers in a sample make the assessment of paired *t* -test improbable, since it is done on basis of normal distribution. The Mann-Whitney test would have been better.

Finally, no mention regarding the intra- and interobserver coefficient was made in the study. It would have been ideal to have the above two parameters, which would increase the strength of the study.

To conclude, the statistical analysis performed in the study needs to be verified and the exclusion criteria should also have included knees with medial patellofemoral ligament deficiency and history of patellar dislocation.
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Caro editor,

Interessamos-nos na leitura de "Alterações Radiográficas Femoropatelares na insuficiência do Ligamento Cruzado Anterior" por de Vasconcelos D. P. et al, [@JR1900096-1] publicado no prestigiado periódico "Revista Brasileira de Ortopedia" no ano de 2015. doi:10.1016/j.rboe.2015.01.005. O objetivo do estudo foi avaliar as alterações radiográficas femoropatelares em 30 pacientes com falha do ligamento cruzado anterior (LCA) usando três parâmetros.

Os autores selecionaram para o estudo 30 pacientes voluntários com lesão unilateral isolada do LCA há \> 1 ano e os compararam com os joelhos contralaterais normais. [@JR1900096-1] A altura da patela foi estudada usando o índice de Caton-Deschamps, enquanto a inclinação e a translação da patela foram avaliadas, respectivamente, pelo ângulo de inclinação lateral e pelo ângulo de congruência. Embora os critérios de inclusão indiquem que foram incluídos joelhos com uma única lesão do LCA, ao longo de todo o texto nenhuma menção foi feita à integridade do ligamento patelofemoral medial. Na verdade, a deficiência do ligamento patelofemoral medial predispõe ao alinhamento patelofemoral anormal. [@JR1900096-2] [@JR1900096-3] Os critérios de exclusão também deveriam ter incluído a luxação patelar como um dos critérios, pois ela pode influenciar o objetivo do estudo.

Além disso, o estudo emprega o teste t pareado como ferramenta estatística para descobrir a significância das variáveis. Embora o tamanho da amostra usada seja 30, que é o mínimo necessário para o teste t pareado, os autores do texto mencionam que a inversão do ângulo de inclinação lateral pode ser observada em apenas 2 joelhos (- 2,2° e - 4,8°), o que os torna substancialmente *outliers* na amostra. *Outliers* em uma amostra tornam improvável a avaliação do teste t pareado, que é feito com base na distribuição normal. O teste Mann-Whitney teria sido uma escolha melhor para esse fim.

Por fim, nenhuma menção ao coeficiente intra- e interobservador foi feita no estudo. O ideal teria sido usar também esses dois parâmetros, o que aumentaria a força do estudo.

Concluindo, a análise estatística do estudo precisa ser verificada e os critérios de exclusão também deveriam incluir joelhos com deficiência do ligamento patelofemoral medial e história de luxação patelar.
